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CONSIDÉRATIONS  GÉNÉRALES 


S TJ  R 

LES  NAISSANCES  TARDIVES. 


T • 

-*-J  e s naissances  tardives  ont  été  depuis 
Hippocrate  jusqu’à  présent , le  sujet  de  vives 
discussions  qui  sont  rapportées  fort  au  long 
dans  les  Ouvrages  de  Zacchias  , Louis  , 
A.  Petit  , Lebas  , Lepecq-de-Lacloture  7 
Foderé  , Mahon , etc.  etc.  C’est  pourquoi  je 
me  bornerai  à offrir  le  tableau  des  principales 
objections  de  ceux  qui  en  nient  la  possibi- 
lité , et  les  raisons  bien  mieux  fondées  de 
ceux  qui  l’admettent.  Les  premiers  comptent 
parmi  leurs  principaux  sectateurs  Louis  , 
Mahon  ,etc.  $ les  seconds  Zacchias,  A.  Petit  , 
Lebas  > Lepecq-  de  - Lacloture  , et  nombre 
d’autres  Auteurs  qui  , sans  aucun  intérêt 
personnel,  rapportent  des  exemples  de  gros- 
sesse retardée. 

Les  antagonistes  des  naissances  tardives 
fondent  leur  opinion , 

I.  Sur  l’immuabilité  des  lois  de  la  Nature 
dans  la  gestation  de  toutes  les  espèces  d’ani* 
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maux  >,  et  sur  ce  que  les  femmes  de  toutes  leâ 
contrées  et  latitudes  ont  la  même  durée  de 
gestation  ; mais  a-t-on  expérimenté,  comme 
l’a  fort  bien  observé  le  professeur  Leclerc 
dans  ses  leçons  de  médecine  légale  , si  le  trans- 
port d’un  habitant  des  pôles  sous  l’équa- 
teur , et  celui  d’une  femme  née  sous  la  ligne 
aux  contrées  polaires , ne  changerait  rien  à 
l’époque  du  part.  En  effet,  l’action  d’un  climat 
auquel  on  est  habitué  a très-peu  d’influence 
sur  notre  économie  , tandis  que  le  passage 
brusque  d’un  extrême  de  température  à un 
autre  produit  des  phénomènes  étonnans. 

Cette  régularité  des  lois  de  la  Nature,  qui 
est  leur  principale  objection , n’estpoint  aussi 
constante  qu’ils  l’ont  avancé  , puisque  les  au- 
teurs ne  s’accordent  point  à 1 5,  20 , 5o  jours 
de  différence , et  même  plus , sur  la  durée  de. 
la  gestation  dans  les  diverses  espèces  d’ani- 
inaux.  Les  observations  récentes  du  citoyen 
Tessier  prouvent , d'une  manière  incontes- 
table, que  la  Nature  est  sujette  à des  écarts  . 
dans  la  durée  de  cette  importante  fonction  j 
j’ai  moi-même  observé  plusieurs  fois  que  deux 
vaches  menées  au  taureau  en  même  temps , 
mettaient  bas  à 2,  4,6,8  jours  d’intervalle  , 
et  souvent  même  davantage  , tandis  que  d'au- 
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très  saillies  à quinze  jours  dè  distance , met- 
taient bas  quelquefois  en  même  tems,  d’au- 

I’es  fois  à un  mois  de  différence.  Les  cultiva- 
;urs  à qui  ce  phénomène  n’est  poiut  incon- 
u , l’attribuent  aux\influènces  lunaires  ; ils 
isent  que  quand  leurs  vaches  sont  saillies 
fendant  ce  qu'ils  appellënt  lune  dure  (pleine 
ine  ) , elles  portent  assez  fréquemment  quel- 
ues  jours  au-delà  du  terme  ordinaire , tandis 
u’il  est  devancé  si  elles  l’ont  été  en  luné 
endre  ( nouvelle  lune  ). 

Ce  parallèle  que  lés  antagonistes  des  n ais- 
ances tardives  ont  voulu  établir  éntre  la  du-! 
ée  de  la  gestation  des  femmes  et  celle  des  fe- 
nelles  d’animaux , n’eSt  donc  point  concluant 
l’après  ce  que  je  viens  d’exposer  ; en  outre  il 
l’est,  point  admissible,  parce  que  les  premières 
liftèrent  essentiellement  des  secondes  par 
eur  organisation  $ la  menstruation  , leurs 
naludies,  leurs  passions , leur  genre  de  vie , en-  ’ 
in  par  la  faculté  qu’elles  ont  de  pouvoir  se  re-  ’ 
iroduire  dans  toutes  les  périodes  de  l’année. 

On  pourrait  encore  objecter  contre  cette 
régularité  des  lois  de  la  Nature  , i °.  la  forma- 
tion des  monstres,  et  dire  qiie  puisque  la  Na- 
ture est  sujette  à des  écarts,  quant  à l’emploi  ’ 
de  ses  forces  formatrices,  elle  peut  l’être 
^ A 2 
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quant  à celui  de  ses  forces  motrices,  et  que  si 
ce  premier  genre  d’observation  ne  prouve  pas 
le  second , du  moins  il  tend  à en  faire  admettre 
la  possibilité.  2°.  Que  des  enfans  cà  sept  mois 
ont  souvent  les  signes  de  perfection  qui  carac- 
térisent ceux  de  neuf,  tandis  que  ceux-ci  sont 
quelquefois  aussi  peu  développés  que  ceux  de 
sept  le  sont  ordinairement.  Je  connais  une 
femme  qui  a accouché  cinq  fois  à cette  épo- 
que, d’enfans  dont  l’organisation  était  très- 
avancée , et  qui  jouissent  tous  d’une  très-bonne 
santé.  5°.  Enfin , on  peut  avancer  que  puisqu’il 
est  constant  que  des  femmes  ont  accouché 
deux  ou  trois  mois  avant  le  terme  ordinaire,, 
il  n’est  pas  absurde  de  penser  que  l’accouche- 
ment puisse  avoir  lieu  deux  ou  trois  mois  après. 

Ces  memes  auteurs  aiment  mieux  suppo- 
ser une  infraction  continuelle  aux  lois  con- 
jugales, que  le  plus  petit  dérangement  de 
celles  de  la  Nature  ; ils  disent  que  la  vertu, 
dep  femmes  est  quelque  chose  de  trop  pré- 
caire pour  qu’elle  puisse  servir  de  base  à: 
nos  jugemens  : cette  manière  de  raisonner 
n’est  point  conforme  aux  principes  de  la. 
Nature , à ceux  de  la  morale  et  de  la  justice $; 
elle  n’est  d’ailleurs  applicable  que  dans  les- 
cas  où  le  mari  est  mort , ou  absent  depuis 
plus  de  neuf  mois. 


( 9 ) 

II.  L ouïs  compare  le  fœtus  , dans  ses 
enveloppes,  à celui  qui  est  contenu  dans  l’œuf 
des  ovipares;  il  dit  qu’il  est,  en  quelque  sorte, 
indépendant  de  la  mère  qui , par  conséquent , 
ne  peut  en  rien  influer  sur  l’époque  du  part, 
dans  quelques  circonstances  qu’elle  se  trouve. 

Cette  comparaison  , quoique  fort  ingé- 
nieuse, est  cependant  dénuée  en  partie  de 
fondement,  puisque  l’œuf  des  ovipares  con- 
tient tous  les  matériaux  nécessaires  à la  nu- 
trition et  à l’accroissement  du  fœtus  qui  ne 
requiert  de  la  mère  pour  éclore , qu’un  cer- 
tain  degré  de  chaleur;  tandis  que  chez  les  vi- 
vipares , l’œuf  comparé  à celui  des  ovipares 
et  au  volume  de  l’animal  qui  doit  en  naître, 
est  excessivement  petit,  et  n’aurait  pu  suf- 
fire par  lui-meme  à son  développement,  si 
la  Nature  n’y  eût  sagement  prévu,  en  éta- 
blissant une  communication  directe  de  la 
mère  à l’enfant  par  le  moyen  du  placenta, 
qui  absorbe  le  sang  et  les  diverses  humeurs  des 
sinus  de  la  matrice  , pour  les  lui  transmettre. 
La  coloration  en  rouge  , des  os  du  fœtus 
par  la  garance  donnée  aux  femelles  des  qua- 
drupèdes pendant  la  gestation  , est  une  preuve 
incontestable  de  cette  communication  , et  con- 
séquemment, de  l’influence  que  peut  avoir  là 
mère  sur  l’enfant.  A 3 
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Pour  prouver  cette  indépendance  de  la 
mère  à l’enfant,  Cours  s’étayait  sur  ce  qu* 
des  femmes  de  faible  constitution,  ou  épui 
sées  par  le  défaut  de  nourriture,  ont  misa;, 
monde  des  enfans.  forts  et  vigoureux,  tandis; 
que  celles  qui  paraissaient  jouir  de  la  meil- 
leure santé,  ont  au  contraire  accouché  d’en- 
fans  faibles  et  valétudinaires....  S’il  arrive  quel- 
quefois , que  des  femmes  d’une  faible  constif 
tution,  ou  épuisées. par  défaut  de  nourriture,, 
mettent  au  monde  des  enfans  sains  et  ro-r 
bustes,  cela  ne  prouve  point  l’indépendance 
des  foetus  à la  mère,  mais  seulement  que  la 
matrice  qui  forme,  pour  ainsi  dire,  un  sysr 
terne  à part  , et  en  quelque  sorte  indépen-: 
dant  du  système  général  de  la  circulation , jouit 
dans  ce  cas , d’une  force  énergique , suffisante 
pour  opérer  ce  développement  de  l’enfant, 
qui  contraste  si  visiblement  avec  l’état  appa-. 
rent  de  faiblesse  de  la  mère.  Ce  n’est  qu’en 
admettant  une  théorie  semblable , qu’on  peut 
expliquer  d’upe  manière  satisfaisante  la  mens-, 
iruation.  abondante  chez  quelques  femmes, 
d’une  faible  constitution , et  la  faiblesse  des. 
enfans  que  mettent  au  monde  des  femmes. 
q,ui  paraissent  jouir  d’une  bonne  santé,  mais, 
doijt  la.  matrice  n’a  pas  le  degré  d'énergie*, 
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suffisant,  pour  déterminer  V apulsus  des  hu- 
meurs nécessaire  à leur  développement. 

y 

III.  L’accouchement  , disent  encore  les 
antagonistes  des  naissances  tardives,  n’est  ja- 
mais déterminé  par  la  force , le  volume  , la 
petitesse  ou  la  faiblesse  de  l’enfant , mais  parce 
qu’il  a acquis  à neuf  mois,  tout  le  dévelop- 
pement dont  il . est  susceptible  suivant  sa 
constitution  individuelle,  et  parce  que  l’utérus 
«st  parvenu  au  degré  de  contractilité  néces- 
saire pour  en  opérer  l’expulsion. 

Ces  principes  qui  sont  généralement  vrais  , 
peuvent  être  cependant  soumis  par  diverses 
circonstances  à des  exceptions  : puisqu’un 
certain  degré  de  contractilité  de  l’utérus  est 
nécessaire,  pour  déterminer  l’accouchement 
à une  époque  fixe,  ne  peut- on  pas  en  con- 
clure qu’un  degré  trop  faible  de  cette  faculté 
peut  le  retarder  , de  même  qu’un  trop,  fort 
l’accélérer?  car, quoique  l’utérus  jouisse  d’une 
vie  propre,  il  peut  néanmoins  être  influencé 
par  des  agens  qui  augmenteront,  diminue- 
ront, ou  même  anéantiront  son  énergie:  telles- 
sont  les  maladies  , l’excès  dans  les  liqueurs  spi- 
ritueuses,  un  chagrin  profond,  une  joie  inat- 
hmdue , une  saignée  au  commencement  du 

A4 
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travail  , l’intempérie  des  saisons  , etc.  e 

Je-  ne  m’arrêterai  pas  à réfuter  l’objection 
tirée  du  volume  extraordinaire  que  doit  ac- 
quérir le  foetus , s'il  restait  dans  l’utérus, 
deux  ou  trois  mois  au-delà  du  terme  ordi- 
naire , parce  quelle  ne  prouve  point  l'im- 
possibilité des  grossesses  retardées,  mais  seu- 
lement la  difficulté  que  doit  présenter  l'ac- 
couchement à se  terminer. 

IV.  Ils  objectent  contre  les  observations  de- 
naissances  tardives  rapportées  par  les  auteurs,. 
i°.  que  les  femmes  se  croient  souvent  grosses, 
dès  qu’elles  cessent  d’être  réglées,  ce  qui  pou- 
vant dépendre  d’autres  causes  que  de  la 
grossesse,  devient  une  source  d’erreurs  sur 
la  durée  de  la  gestation.  Ce  signe  seul  est  cer- 
tainement très-équivoque  j mais  s’il  se  trouve» 
comme  dans  l’observation  que  je  rapporterai  t 
accompagné  de  plusieurs  autres  phénomènes 
qui  coïncident  avec  lui,  il  forme  alors  uu& 
certitude  morale.  2°.  Ils  objectent  que  le  pro- 
duit de  la  conception  peut  s’échapper  de  l'uté- 
rus à l’insçu  des  femmes,  et  les  mettre  dans* 
le  cas  d’attribuer  à une  seule  grossesse  la  durée- 
de  deux  gestations.  Cette  objection  qui  est 
Vraie  jusqu’à  un  certain  point,  ne  peut  être  ad-. 
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jfnîssîble  tontes  les  fois  que  lê  faux  germe  est 
expulsé  après  le  quinzième  jour  de  conception, 
et  meme  antérieurement  à cette  époque  chez 
celles  qui  sont  irritables  ou  d’une  constitution 
sanguine,  car  alors  il  est  presque  impossible 
qu’elles  n’en  soient  averties  par  des  douleurs 
de  reins,  par  une  perte  plus  ou  moins  consi- 
dérable enfin  par  la  cessation  brusque  de 
tous  les  phénomènes  qui  ont  accompagné  la 
grossesse. 

i 

V.  Enfin  pour  dernier  argument , ils  disent 
qu’on  ne  peut  juger  qu’un  enfant  est  le  produit 
d’une  grossesse  retardée  que  par  l’état  avancé 
de  son  organisation  ; mais  comme  il  peut  se 
rencontrer  quelquefois  au  terme  ordinaire,  ce 
ne  sera  point  de  l’état  organique  de  l’enfant 
pris  isolément  que  je  tirerai  des  inductions, 
concluantes  en  faveur  delà  légitimité  des  nais- 
sances tardives,  mais  du  concours  d’une  in-f 
; traité  de  circonstances  qui,  comme  je  le  dirai 
par  la  suite,  peuvent  en  quelque  sorte  former 
une  certitude  physique. 

Apiés  avoir  réfuté,  je  pense,  avec  avantage 
les  objections  des  antagonistes  des  naissances 
tardives,  qui  d ailleurs  ue  prouvent  point  leur 
impossibilité,  mais  seulement  quelles  son.& 
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très-difficiles  à démontrer,  je  me  contenterai 
de  rapporter  l’observation  suivante  qui  me  pa- 
raît plus  concluante  que  tous  lesraisonnemens 
qui  ne  peuvent  qu  induire  en  erreur,  s’ils  no 
sont  fondés  sur  des  faits  pratiques.  Je  l’ai  re- 
cueillie avec  d’autant  plus  d’exactitude,  que 
j’ai  été  à même  d’en  suivre  toutes  les  périodes, 
et  d’en  observer  tous  les  phénomènes. 

Madame  X...  était  âgée  de  21  ans,  lorsqu’elle 
s’unit,  le  3o  germinal  an  8,  par  les  liens  de 
î’hyménée,  à un  époux  choisi  par  son  cœur; 
elle  réunissait  à une  taille  au-dessus  de  la 
moyenne, une  constitution  bilieuse,  une  mens- 
truation abondante  dès  l’âge  de  treize  ans,  des 
cheveux  et  des  yeux  noirs  , des  passions  vives  - 
que  modéraient  néanmoins  son  amabilité  na- 
turelle et  l’aménité  de  son  caractère... 

Elle  conçut  le  i4  prairial  suivant  ; elle  le  re- 
connut à un  plaisir  plus  vif  dans  l’acte,  suivi 
d’un  frémissement  dans  tous  les  membres, 
mais  plus  particulièrement  senti  vers  la  ma-? 
trice  ; ubi  concepit,  inhorescit , dit  le  père 
de  la  médecine,  mais  il  ajoute,  idque  ciccidit 
iis  quæ  purœ  sunt  > id  veto  mucosas  non 
sentiunt.  Le  lendemain  et  les  jours  suivans, 
elle  éprouva  des  dégoûts,  des  nausées , des 
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vomissemens  après  le  repas  : du  septième  au 
huitième  de  légères  coliques,  avec  un  senti- 
ment  de  reptation  dans  la  région  des  reins, 
dont  la  cause  me  serait  encore  inconnue  , si  le 
professeur  Alphonse  - Liîroy  , dans  ses 
. vantes  leçons , ne  l’eût  développé  d’une 
nière  fort  satisfaisante  ; il  a constamment 
serve  çe  phénomène  chez  les  personnes  douées» 
d’un  certain  degré  d’irritabilité 5 il  l’attribue 
avec  beaucoup  de  vraisemblance  à îa  descente 
de  l’œuf  fécondé , qui  produit  dans  la  trompe 
une  irritation  plus  ou  moins  vive , en  raison  de 
son  volume  et  de  l’irritabilité  individuelle  de  la 
femme;  ce  même  professeur  guidé  par  l’ob- 
servation a souvent  pronostiqué  l’état  de  gros- 
sesse d’après  ce  seul  phénomène  qui  ne  se 
remarque  pas  chez  les  femmes  phlegmatiques , 
dont  la  fibre  lâche  se  prête  très  - facilement- 
£u  passage  de  l’œuf  fécondé. 

Du  huitième  au  vingt-cinquième  fournies, 
dégoûts,  nausées  et  vomissemçns  augmen* 
terent  très-peu,  mais  ils  furent  accompagnés 
dès  le  vingt-deuxieme  de  vertiges , pesanteurs 
de  tete,  lassitudes , etc.  C’est  dans  cet  état 
qu’une  partie  de  danse  s’étant  offerte  à ma- 
dame X....  elle  crut  pouvoir  s’y  livrer,  non.-- 
seulement  sans  crainte,  mais  même  avec  es^. 
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pérahce  d’en  éprouver  du  soulagement  : son 
attente  fut  cruellement  trompée,  il  se  fit  un 
(tpulsus  sanguin  vers  la  matrice,  qui  détermina 
presque  subitement  une  perte  considérable 
avec  expulsion  du  faux  germe. 

Près  de  deux  mois  s’écoulèrent  sans  qu’elle 
put  redevenir  enceinte;  je  lui  conseillai  de  se 
priver  pendant  quelque  tems  de  son  mari , et 
de  ne  cohabiter  avec  lui  qu’immédiatement 
après  le  flux  menstruel,  ce  qu’elle  exécuta 
avec  d’autant  plus  d’exactitude , qu’elle  desirait 
ardemment  le  bonheur  d’être  mère  : le  succès, 
répondit  à son  attente  et  à la  mienne;  dès  la 
première  nuit,  elle  éprouva  les  mêmes  phéno- 
mènes qui  avaient  eu  lieu  dansla  première  con- 
ception ; l’époqtie  correspondant  au  flux  mens- 
truel fut  marqué  par  quelques  lassitudes  et 
par  une  légère  augmentation  de  dégoûts  et  de 
nausées  , qui  diminuèrent  ensuite  peu-à-peu. 
Elle  se  trouvait  parfaitement  bien , et  déjà  elle 
se  livrait  aux  plus  douces  espérances , lors- 
qu’une vive  frayeur  produite  par  un  incendie  r 
détermina  une  perte  bien  plus  considérable 
que  la  première,  avec  expulsion  du  faux 
germe , qui  pouvait  avoir  alors  près  de  deux 
mois  , à en  juger  d’après  son  .volume  qui  se 
rapportait  parfaitement  avec  l’époque  de  la 
conception- 
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Enfin , le  3 ventôse  an  9 , elle  conçut  pour 
la  troisième  fois;  les  mêmes  phénomènes  pré- 
cités dans  les  deux  premières  conceptions  se 
manifestèrent;  les  symptômes  gastriques  du- 
rèrent pendant  les  deux  premiers  mois  ; le 
troisième  et  le  quatrième  ne  présentèrent  rien 
de  remarquable  que  des  envies  fréquentes 
et  bizarres  ; l’appétit  augmenta  insensible- 
ment , il  devint , vers  la  fin  du  quatrième  , 
plus  vif  même  qu’avant  la  conception. 

Le  10  messidor,  correspondant  au  dixième 
jour  du  cinquième  mois  , fut  marqué  par  les 
mouvemens  du  foetus,  qui  furent  non  - seule- 
ment sensibles  pour  la  mère,  mais  que  je  dis- 
tinguai facilement'par  l’application  de  la  main 
sur  les  parois  abdominales  ; le  développement 
de  la  matrice  s'étendait  alors  jusqu’à  un  tra- 
vers de  doigt  au-dessous  de  l’anneau  ombilical. 
La  fin  du  cinquième  mois  , le  sixième  et 
le  septième  ne  présentèrent  de  remarquable 
que  le  développement  graduel  de  la  matrice 
et  la  vivacité  de  l’appétit. 

Le  huitième  mois  et  le  commencement  du 
neuvième  furent  extrêmement  pluvieux  ; plu- 
sieurs inondations  eurent  lieu  à Annecy,  ré- 
sidence ordinaire  de  madame  X ; son  appé- 
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tit , et  les  mouvemens  du  fœtus  qtii  avaient 
augmenté  pendant  les  cinquième  , sixième 
et  septième  mois  , n’en  furent  pas  sensible- 
ment diminués.  A ces  pluies  succéda,  vers 
la  fin  du  neuvième  mois,  un  froid  très-rigou- 
reux. La  constipation,  qui  jusqu’alors  avait 
été  à peine  sensible,  devint  très- opiniâtre , 
et  fut  combattue  par  l’usage  des  lavemens  ; 
la  matrice,  qui  s’était  affaissée  depuis  quel- 
ques jours,  ne  s’étendait  plus  qu’à  deux  tra- 
vers de  doigt  au-dessus  de  l’ombilic. 

Le  29  brumaire  an  10,  de  légères  douleurs 
réveillèrent  madame  X... , une  heure  après 
minuit  j elles  augmentèrent  graduellement  et 
devinrent  vives  et  fréquentes,  depuis  quatre 
jusqu’à  sept  heures  du  matin  ; le  col  de  la 
matrice  était  alors  totalement  effacé , mais 
tendu,  et  ne  pouvait  admettre  dans  sa  dila- 
tation que  l’extrémité  de  l’index.  Les  dou- 
leurs furent  moins  intenses  pendant  la  jour- 
née, elles  augmentèrent  depuis  les  cinq  heures 
de  l’après-midi  jusqu’à  neuf  du  soir;  elles 
avaient  alors  produit  unè  dilatation  de  la  lar- 
geur à-peu-près  d’un  écu  de  six  francs,  lors- 
qu’elles devinrent  si  vives,  la  respiration  si 
gênée,  le  pouls  si  dur  et  si  concentré  , la 
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rougeur  de  la  face  si  foncée,  les  contractions 
musculaires  si  violentes,  qu’alarmé  de  la  vio- 
lence de  ces  symptômes,  je  me  déterminai 
d’autant  plus  promptement  à pratiquer  une  sai*  . 
gnce  à la  main  pour  en  diminuer  la  violence  , 
que  je  craignais  que  madame  X...  n’éprou- 
vât une  attaque  d’éclampsie  (maladie  dont  sa 
sœur  avait  été  atteinte  quelques  jours  aupa- 
ravant dans  des  circonstances  semblables); 
«on  efficacité  surpassa  mon  attente,  les  dou- 
leurs et  les  contractions  musculaires  cessèrent 
presque  subitement  , la  respiration  devint 
plus  libre,  le  pouls  et  la  face  reprirent  leur 
état  naturel  , un  sommeil  paisible  qui  dura 
toute  la  nuit  jusqu’à  sept  heures  du  matin, 
répara  les  forces  épuisées  de  la  malade  et 
dissipa  jusqu’aux  moindres  vestiges  des  dou- 
leurs de  l’enfantement  ; le  col  le  la  matrice 

7 : 

se  resserra  insensiblement  et  ne  pouvait  ad- 
mettre le  surlendemain  qu’à-peu-près  l'épais- 
seur de  deux  fois  l’extrémité  de  l’inchca^ 

teur. 

Quarante -huit  jours  s’écoulèrent  sans  au- 
cunes douleurs  ; la  température  atmosphé- 
rique était  très-froide  ; la  glace  qui  encom- 
brait les  rues  ne  permit  à madame  X...  aucun 
exercice  que  celui  qu’elle  se  procurait  dans 
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l’intérieur  de  sa  maison,  en  vàcquant  à seS 
affaires  domestiques.  L’appétit  se  maintint  , 
malgré  la  constipation  qui  ne  lui  permettait 
d’aller  àla garde-robe  que  tous  les  deux  jours, 
ou  par  le  moyen  de  lavement  pour  lesquels 
elle  avait  une  répugnance  presque  insurmon- 
table. Le  ventre  acquérait  de  jour  en  jour 
lin  volume  plus  considérable  ; cela  l’inquié- 
tait d’autant  plus  vivement  que  chaque  jour 
elle  apprenait  que  ses  amies  ou  connaissances 
avaient  eu  des  couches  très-malheureuses  ; 
je  la  rassurais  autant  que  possible,  par  des 
raisons  plus  ou  moins  plausibles,  auxquelles 
je  donnais  un  ton  d’assurance  que  j’étais  loin 
d’éprouver,  car  je  commençais  à désespéi’er 
que  le  bassin,  quoique  bien  conformé,  pût 
livrer  passage  au  foetus,  qui  acquérait  de  jour 
en  jour  un  volume  plus  considérable. 

Le  froid,  après  avoir  duré  jusqu'au  12 
nivôse , commença  à diminuer  j de  légères 
douleurs  s’annoncèrent  le  18  sur  les  onze 
heures  du  soir , après  un  copieux  soupé  ; 
élles  devinrent  très-vives  depuis  deux  heures 
après  minuit  jusqu’à  huit  du  matin  ; la  dila- 
tation du  col  de  la  matrice,  qui  était  à cette 
époque  de  la  largeur  d’environ  un  écu  de 
éix  francs,  augmenta  peu  pendant  la  jour- 
née j ■ 
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née  ; les  douleurs  étaient  un  peu  moins  vive9  ; 
mais  ayant  augmenté  d’intensite , et  s’etant 
succédées  plus  rapidement  depuis  les  cinq 
heures  de  l’après-midi , le  col  de  la  matrice 
acquit  en  peu  de  tems  toute  la  dilatation 
dont  il  était  susceptible  ; la  tête  ne  put , 
malgré  cette  grande  dilatation  malgré  la 
rupture  des  membranes  qui  eut  lieu  à une 
heure  après  minuit  et  l’intensité  des  dou- 
leurs , franchir  le  détroit  supérieur  du  bas- 
sin que  sur  les  cinq  heures  du  matin  ; elle 
séjourna  dans  son  excavation  jusqu’à  neuf 
heures,  d’où  elle  ne  fut  expulsée,  quoiqu’en 
première  position,  que  par  une  longue  série 
de  douleurs  , qui  laissaient  à peine  une  ou 
deux  minutes  d’intervalle  entr’elles. 

‘ L’enfant  était  légèrement  asphyxié,  il  était 
très  - volumineux  ; la  surface  des  fontanelles 
avait  très-peu  d’étendue , la  mâchoire  supé- 
rieure était  armée  de  deux  dents  incisives  : 
le  premier  jour,  il  rendit  une  quantité ‘con- 
sidérable de  méconium  ; le  deuxième,  il  sur- 
vint des  aphtes,  en  forme  de  petites  perles 
blanches  , qui  commencèrent  d’abord  sur  les 
cotés  de  la  langue,  se  propagèrent  ensuite 
sur  les  parois  de  la  bouche  et  du  gosier;  il 
| en  mourut  le  troisième  jour , ainsi  qu’ifti 

13 
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grand  nombre  d’aulres  en  fan  s , qui  furent 
atteints  de  la  même  maladie  ; quelques  - uns 
en  réchappèrent,  par  l’usage  prompt  d'un 
léger  purgatif  ou  d’un  très-léger  émétique , 
ensuite  par  quelques  gouttes  de  bon  vin , 
mélangées  avec  une  décoction  d’orge.  Presque 
toutes  les  femmes  qui  accouchèrent  dans  le 
même  tems  furent  également  très  - malades, 
c’est  pourquoi  je  ne  crois  pas  devoir  passer 
sous  silence  l’état  de  madame  X...  après  sa 
délivrance 

Le  premier  jour,  la  perte  fut  abondante, 
une  fièvre  continue  bilieuse  ( meningo- gas- 
trique), se  déclara  presque  immédiatement  : 
elle  fut  remarquable  par  des  rétentions  d’urine 
qui  duraient  trente -six  et  quelquefois  qua- 
rante-huit heures,  par  une  constipaLion  opi- 
niâtre , la  couleur  jaunâtre  de  la  langue , 
l’amertume  de  la  bouche,  les  douleurs  gra- 
vatives  de  tête , l’ardeur  de  la  soif,  enfin 
par  la  fréquence  et  la  petitesse  du  pouls  ; les 
deuxième  et  troisième  jours  les  seins  se 
tuméfièrent  à peine,  un  llux  séreux  succéda 
à la  perte  sanguine',  les  urines  étaient  for- 
tement colorées  et  les  sueurs  abondantes.  , 

Le  quatrième  jour , les  lochies  dites  puri- 
‘ formes  commencèrent  à fluer,  le  pouls  était 
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moins  fréquent  et  s’était  un  peu  élevé  ; la 
malade , après  avoir  rendu  pour  la  deuxième 
fois  une  grande  quantité  d’urine  et  une  selle 
copieuse  kde  matières  noirâtres  et  très-dures 
à la  faveur  d’un  lavement,  s’était  assoupie 
presque  immédiatement  après  , lorsque  le 
bruit  d’une  avalanche  de  neige  la  réveilla 
en  sursaut  et  produisit  la  suppression  des 
lochies  , qui  ne  tarda  pas  à être  suivie  d’un 
météorisme  du  ventre  si  considérable  que  la 
respiration  en  fut  gênée  au  point  qu’il  lui 
fut  impossible  d’articuler  aucun  son;  à peine 
pouvait -elle  indiquer  de  la  main  la  région 
épigastrique,  comme  le  siège  de  son  mal; 
elle  était  prête  à suffoquer  , lorsque  mon 
ami  Brunier,  médecin  connu  par  une  pra- 
tique des  plus  heureuses,  lui  fit  prendre  trois 
à quatre  cuillerées  d’huile  d’amande  douce, 
pour  exciter  un  léger  vomissement  dans  l’in- 
tention de  diverger  les  forces  vitales  concen- 
trées dans  la  région  épigastrique.  Cette  pre- 
mière dose  produisit  en  effet  un  léger  vomis- 
sement, la  respiration  devint  moins  gênée, 
et  permit  à la  malade  d’exprimer  sa  recon- 
naissance; une  seconde  dose  rétablit  le  calme 
comme  par  enchantement,  et  dissipa  entière- _ 
ment  cet  état  spasmodique;  des  fomentations 
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émollientes  furent  appliquées  sur  le  tas 
ventre  et  les  parties  génitales  ; les  lochies 
reparurent  insensiblement  et  la  malade  passa 
une  assez  bonne  nuit , au  moyen  d’une  po- 
tion légèrement  calmante. 

Le  cinquième  jour , ce  même  médecin 
ordonna  une  once  de  sel  de  canal  ( sulfate 
de  magnésie  ) , qui  purgea  sans  colique , mais 
avec  anxiété,  la  malade  rendit  six  selles  co- 
pieuses de  matières  noirâtres,  puantes  et  glu- 
tineuses  au  point  qu’on  avait  peine  à les  dé- 
tacher du  vase  : depuis  cette  évacuation , son 
état  s’améliora  de  jour  en  jour  ; la  fièvre  et 
les  douleurs  de  tête  devinrent  moins  intenses', 
les  urines  plus  faciles  et  légèrement  sédi- 
menteuses  , les  sueurs  moins  abondantes , 
mais  la  langue  était  toujours  jaunâtre,  la 
bouche  amère  et  la  constipation  si  opiniâtre , 
qu’on  fut  obligé  de  réveiller  presque  tous  les 
trois  jours  l’action  du  tube  intestinal  , par 
des  légers  purgatifs  ; enfin  , le  quatorzième 
jour  la  malade  éprouvant  des  envies  de  vo- 
mir à la  suite  d’un  léger  purgatif  ; le  mé- 
decin précité,  dont  je  n’oublierai  jamais  les 
services  iinportans,  saisit  cette  occasion,  sans 
en  faire  part  à la  malade,  pour  lui  adminis- 
trer à son  insçu  un  grain  de  tartxite  anti— 
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ïnonié  de  potasse  dans  un  bouillon  ; le  vo- 
missement copieux  de  matières  glaireuses  et 
jaunâtres  qu’il  produisit,  termina  la  maladieT 


Les  antagonistes  des  naissances  tardives 
ne  pourront  pas,  je  pense,  révoquer  en  doute 
cette  observation,  dont  les  principales  cir- 
constances recueillies  avec  exactitude,  for- 
ment non-seulement  une  preuve  morale , mais 
même,  j’ose  dire,  une  preuve  physique;  ils 
ne  pourront  pas  objecter  que  l’époque  de  la 
conception  ait  été  incertaine , puisqu’elle  fut 
comme  dans  les  premières  annoncée  par 
les  mêmes  phénomènes , qu’il  serait  inutile  de 
répéter.  Ils  ne  diront  pas  non  plus  que  le  pro- 
duit de  la  conception  ait  pu  s’échapper  à 
l’insçu  de  la  mère,  puisque  nous  avons  vu 
que  dans  les  deux  premières  grossesses  l’ex- 
pulsion du  faux  germe  fut  toujours  accom- 
pagnée de  perte  considérable  , tandis  que , 
durant  la  troisième  , nous  avons  observé  , 
i . qu’il  n’y  eut  aucune  évacuation  sanguine  ; 
2°.  que  les  symptômes  de  gastricité  durèrent 
X)endant  les  deux  premiers  mois  ; 5°.  que  les 
mouvemens  de  l’enfant  furent  très-sensibles 
à quatre  mois  et  dix  jours  ; 4°.  que  la  matrice 
setendait  à cette  époque  presqu’au  niveau  de 
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l’anneau  ombilical;  5°.  qu’à  la  fin  du  neuvième 
mois,  le  ventre  s’était  affaissé  depuis  quelques 
jours,  et  que  le  travail  de  l’enfantement,  qui 
était  très-avancé , ne  fut  interrompu  que  par 
une  saignée,  qui,  en  détournant  les  forces 
vitales  et  expultrices  de  l’utérus,  donna  lieu 
au  prolongement  de  grossesse  pendant  prés 
de  cinquante  jours. 

D’après  cette  observation  , si  j’étais  appelé 
devant  un  tribunal  pour  donner  mon  avis  sur 
une  naissance  tardive,  je  n’hésiterai  pas,  après 
avoir  examiné  scrupuleusement , i°.  les  divers 
motifs  qui  peuvent  engager  la  femme  à en 
imposer  aux  juges  ; 2°.  sa  moralité  ; 5°.  le 
tems  qui  s’est  écoulé  depuis  l’absence , l’im- 
puissance ou  la  mort  de  son  mari;  4°.  l’idio- 
syncrasie delà  femme;  5°.  les  circonstances 
qui  ont  accompagné  les  périodes  de  la  gros- 
sesse, telles  sont  les  maladies,  les  violentes 
passions  , les  intempéries  régnantes,  etc.  etc.  ; 
6°.  sur-tout,  si  pendant  la  fin  du  neuvième 
mois,  la  femme  étant  en  travail,  il  a été  toul- 
à-coup  suspendu  par  une  mauvaise  nouvelle , 
une  i oie  inattendue,  un  changement  brusque 
de  température,  une  saignée  ; en  un  mot , par 
une  cause  quelconque  qui  aura  diminué  ou 
détourné  les  forces  vitales  et  expultrices  de 
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l’utérus;  70.  enfin  l’organisation  plus  ou  moins 
avancée  de  l’enfant;  je  n’hésiterai  pas , dis-je, 
après  l’examen  de  toutes  ces  circonstances , 
s’il  était  favorable  à la  iemme  , de  prononcer 
en  sa  faveur , si  la  grossesse  n’était  pas  pro- 
longée au-delà  du  douzième  mois  ; car , comme 
l’a  judicieusement  observé  le  professeur  Le- 
clerc ( Cours  de  Médecine  légale  ) , on  ne 
peut  raisonnablement  admettre  la  viabilité 
d’une  naissance  tardive  que  d’un  terme  égal 
à celui  dont  elle  peut  être  dévancée  : c’est 
ainsi  qu’il  fixe  approximativement,  d’après 
des  observations  authentiques  , la  fin  du 
sixième  mois  comme  l’époque  la  plus  accé- 
lérée d’enfant  viable,  et  la  fin  du  douzième 
comme  la  plus  reculée. 


Considérations  générales  sur  Vusage  de  la 
saignée  pendant  la  grossesse. 

Aussitôt  après  la  conception , il  s’opère  de 
grands  changemens  clans  toute  l’économie  de 
la  femme.  L’action  vitale  est  augmentée  vers- 
la  matrice  en  raison  directe, de  ce  qu’elle  est 
diminuée  vers  les  autres  organes;  car  l’aug- 
mentation d’excitabilité  animale  ne  peut  avoir 
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heu  dans  une  partie  qu’au  détriment  d’une 
autre  : les  sensations  et  fonctions  intellec- 
tuelles sont  moins  énergiques  dans  les  femmes 
grosses;  elles  deviennent  plus  puériles,  plus 
timides  , plus  mobiles  ; un  rien  provoque 
chez  elles  des  larmes , des  affections  spasmo- 
diques , etc.  etc. 

Le  système  musculaire  est  affaibli  dans 
toute  l’habitude  du  corps  ; les  femmes  en- 
ceintes sont  plus  faibles,  plus  délicates,  ce 
qui  ne  dépend  point  d’un  état  maladif,  mais 
de  la  concentration  des  forces  sur  l’utérus. 
Toute  l’économie  s’endort  pour  ainsi  dire; 
les  fonctions  sont  assoupies,  pour  donner  à 
la  Nature  le  tems  et  les  forces  nécessaires  à 
l’accomplissement  de  son  chef-d’œuvre  : c’est 
à cause  de  cela  qu’on  a vu  des  fièvres  inter- 
mittentes , des  plithisies,  etc.  être  suspendues 
pendant  la  durée  de  la  grossesse  , mais  se 
renouveler  presqu’immédiatement  après  les 
couches  , et  devenir  mortelles  en  très-peu 
de  tems.  Les  femmes  enceintes  contractent 
moins  facilement  les  contagions  et  les  épidé- 
mies. Mon  ami  Ch.  Ant.  Despine  rap- 
porte , dans  son  essai  médical  sur  la  topo- 
graphie de  la  ville  d’Aix  en  Savoye , au  sujet 
de  l’épidémie  qui  y régna  les  ans  6,7  et  8 , 
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que  les  femmes  enceintes  en  étaient  rarement 
atteintes,  mais  que  le  petit  nombre  de  celles 
qui  le  furent  , avortèrent  du  cinquième  au 
huitième  jour,  et  périrent  toutes  pendant  le 
travail  de  la  lièvre  de  lait....  Milloz  , chirur- 
gien de  première  classe  à l’armée  d’Orient 
qui  lui  doit  un  tribut  éternel  de  reconnais- 
sance , à cause  du  dévouement  qu’il  mit  à sou- 
lager nos  frères  d’armes  en  Egypte  et  dans 
la  campagne  de  Syrie,  m’a  cité  un  fait  ana- 
logue relativement  à la  peste.  Les  femmes 
enceintes  en  sont  rarement  affectées  j mais 
celles  qui  ont  le  malheur  d’en  être  atteintes, 
sont  dévouées  à une  mort  certaine.  Ce  fait 
est  connu  de  tous  les  Egyptiens , qui  en 
ont  fait  la  remarque  depuis  un  tems  immé- 
morial. 

Le  système  gastrique  , dont  l’activité  est 
augmentée  pendant  les  six  derniers  mois  de 
la  grossesse , éprouve  pendant  les  trois  pre- 
! miers  un  trouble  qui  parait  de  prime  abord 
j contraster  visiblement  avec  la  nouvelle  fonc- 
1 lion  de  la  femme  , qui  est  obligée  de  nourrir 
| dans  son  sein  un  nouvel  être;  mais,  pour  peu 
1 qu’on  réfléchisse  , on  verra  bientôt  combien 
| les  procédés  de  la  Nature  sont  beaux  et  ses 
| vues  sagement  dirigées  : il  faut  en  effet  que 
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1 inapétence , les  dégoûts,  les  nausées , et  même 
les  vomissemens , aient  lieu;  car  durant  les 
trois  premiers  mois  qu’ils  se  manifestent,  le 
foetus  a, fort  peu  besoin  de  nourriture,  il  ne 
lui  faut  qu’une  substance  épurée,  je  puis  dire 
même  le  sang  le  plus  pur  de  la  femme  ; 
une  nourriture  grossière  et  trop  abondante 
lui  serait  aussi  préjudiciable  qu’à  la  mère  , 
qui  ne  pourrait  se  l’assimiler,  à cause  des 
symptômes  nerveux  qu’elle  éprouve. 

L’énergie  du  système  lymphatique  est  aug- 
mentée , le  tissu  cellulaire  et  le  réseau  cu- 
tané sont  plus  développés  : aussi  les  fluxions 
et  les  maladies  cutanées  sont  très-communes 
pendant  la  grossesse;  il  n’est  même  pas  rare 
de  voir  se  développer  à cette  époque  des  en- 
gorgemens  scrophuleux  , des  dartres  , des 
ulcères  vénériens,  si  les  femmes  sont  enta- 
chées de  quelques-uns  de  ces  virus. 

Le  phosphate  calcaire  perd  de  son  affinité 
avec  le  système  osseux  delà  mère,  pour  se 
porter  vers  l’utérus  à celui  de  l’enfant;  c’est 
pourquoi , les  fractures  se  consolident  très- 
difficilement  pendant  la  grossesse.  C’est  ce  qui 
a fait1  croire  à quelques  personnes  que  la  gros- 
sesse était  un  état  fébrile,  parce  qu'on  re- 
marque que  la  fièvre  ralentit  également  la 
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formation  du  cal  : enfin  , le  système  sanguin 
nous  présente  des  cliangemens  qui  font  plus 
particulièrement  le  sujet  de  ces  considérations  ; 
je  les  exposerai  en  traitant  des  avantages  de 
la  saignée  à telle  ou  telle  époque  de  la  ges- 
tation. 

Doit-on  saigner  les  femmes  enceintes  ? 

Cette  grande  question  a été  souvent  agitée; 
mais  il  paraît  qu’ aujourd’hui  les  praticiens 
sont  à-peu-près  d’accord  sur  cet  objet.  On  ne 
doit  pas  saigner  les  femmes  enceintes , mais 
on  le  peut  ; c’est-à-dir.e , la  nécessité  de  re- 
courir à ce  moyen  n’a  pas  lieu  dans  toutes 
les  grossesses  , mais  il  en  est  quelques-unes 
où  il  devient  indispensable.  La  seule  difficulté 
qui  s’élève  ici  est  d’en  bien  préciser  les  cas, 
et  de  ne  pas  saigner  indifféremment  et  sans 
raison. 

i°.  Lorsque  les  femmes  sont  extraordinai- 
rement sanguines  , et  qu’il  existe  originaire- 
ment une  grande  irritabilité  vers  les  organes 
sexuels , et  par  conséquent  un  grand  afflux 
de  sang  vers  cette  partie,  il  faut  saigner  sou- 
vent, même  aussitôt  ou  peu  après  la  con- 
ception , pour  prévenir  les  pertes  et  l’expul- 
sion du  faux  germe  que  cet  état  de  pléthore 
locale  détermine.  Une  menstruation  séreuse 
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pendant  les  premiers  lems  de  la  grossesse  estt 
quelquefois  un  signe  de  cette  pléthore  locale; 
et  d’un  état  d’irritabilité  semblable.  Le  pro- 
fesseur Alphonse  - Lero y dans  ses  leçons,, 
nous  en  a cité  un  exemple  que  je  me  plairais ; 
à rapporter  ici , si  les  bornes  que  je  me  suis* 
imposées  dans  cette  courte  dissertation,  ne 
me  l’interdisaient.  (Voyez  son  ouvrage  sur  les; 
pertes  et  fausses  couches.  ) 

2°'.  La  saignée  est  quelquefois  nécessaire : 
pendant  la  première  période,  soit  les  trois, 
premiers  mois  de  la  grossesse  , parce  que1 
l’évacuation  menstruelle  étant  supprimée,  le 
sang  reflue  du  système  utérin  sur  les  autres, 
et  peut  donner  lieu  à des  accidens  qui  en: 
nécessitent  l’usage. 

3°.  Vers  la  fin  du  troisième  mois  , et  du- 
rant le  quatrième , le  sang  se  dirige  en  plus 
grande  quantité  vers  le  placenta  ; la  Nature 
travaille  sur  tout  alors  à son  développement, 
mais  souvent  Yapulsus  du  sang  vers  cette 
partie  est  trop  fort,  il  s’en  fuit  une  surcharge 
marquée  par  des  pesanteurs  , douleurs  dans 
les  lombes  et  les  aines  chaleur  dans  la  région 
hypogastrique , etc.  etc.  On  doit,  dans  ce  cas, 
recourir  à la  saignée  , mais  la  nécessité  s’en 
fait  plus  particulièrement  sentir  au  quatrième 


mois  el  demi,  tantôt  plutôt,  tantôt  plus  tard. 
;On  doit  éviter  avec  soin  de  le  faire  aux 
(époques  qui  correspondent  aux  évacuations 
i menstruelles  ; une  saignée , si  petite  qu’elle 
fût  alors  ne  manquerait  pas  de  produire  un 
i grand  trouble  dans  toute  l’économie , lequel 
serait  non-seulement  préjudiciable  à la  mère  , 
i mais  presque  toujours  d’une  manière  mar- 
’iquée  pour  l’enfant,  sur-tout  si  on  la  prati- 
quait au  pied. 

4°.  Les  trois  derniers  mois  peuvent  exi- 
ger la  saignée  , lorsque  l’afflux  du  sang,  qui 
se  fait  plus  particulièrement  à cette  épo- 
que vers  le  foetus , est  trop  considérable  ; 
on  a même  vu  des  femmes  chez  lesquelles 
on  est  obligé  de  la  réitérer  plusieurs  fois. 

1 6°.  Pendant  l’accouchement , la  saignée  est 

1!  quelquefois  indiquée  pour  ranimer  le  travail 
qui  s’est  ralenti,  ou  pour  remédier  à un  état 
spasmodique  ou  convulsif,  etc.  etc. 

6°.  Quoique  la  saignée  n’entre  point  dans 
le  génie  médical , lorsqu’aucune  circonstance 
’ passée  ou  présente  n’engage  à recourir  cà  ce 
•uoyen;  il  est  cependant  quelques  auteurs  qui 
•?  veulent  qu’on  en  fasse  une  petite  dans  le  cou- 
rant du  neuvième  mois  , pour  prévenir  les 


1 *uites  fâcheuses 


que  pourraient  avoir  l'ac- 
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couchement.  Chambon  fait  saigner  alors  pour 
prévenir  les  pertes  ; mais  comme  elles  viennent 
presque  toujours  d’une  inertie  dominante,  on  . 
voit  que  son  précepte  ne  peut  être  général.  , 

7°.  D’autres  auteurs  conseillent  de  l’em- 
ployer pour  accélérer  l’époque  du  part,  et. 
faciliter  , par  ce  moyen  , l’accouchement  ; 
dans  le  cas  de  mauvaise  conformation  du  * 
bassin.  Cela  est-il  possible  lorsque  la  saignée 
est  légère?  Et  si  elle  est  trop  copieuse  , les  > 
inconvéniens  qui  en  résultent  ne  doivent-ils? 
pas  la  faire  rejeter  ? En  effet  , à supposer^ 
même  que  l'idiosyncrasie  de  la  femme  con-  - 
courût  avec  la  saignée  pour  déterminer  l’ac-  • 
coucliement  prématuré , l’état  d’épuisement 
de  la  femme  forme  non-seulement  un  obs* 
tacle  aussi  insurmontable  à la  terminaison  de 
l’accouchement  que  la  mauvaise  conforma- 
tion du  bassin , mais  encore  il  donne  lieu  à 
des  pertes  abondantes  , d’autant  plus  difficiles 
à arrêter  qu’elles  sont  produites  par  une  fai- 
blesse générale 

Les  époques  , où  les  femmes  enceintes 
sont  le  plus  fréquemment  dans  le  cas  d’être 
saignées,  sont  donc,  pour  le  premier  teins  de* 
la  grossesse  , les  six  premières  semaines  qui? 
suivent  l'imprégnation  j pour  le  second  teins,1  i 
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du  quatrième  au  cinquième  mois  ; enfin , pour 
le  troisième  tems , du  septième  au  huitième 
et  demi , et  quelquefois  pendant  le  travail  de 
l’enfantement.  Les  indications  que  présentent 
ces  diverses  époques  , en  faveur  de  la  saignée, 
deviennent  d’autant  plus  indispensables  à rem- 
plir , que  les  femmes  ont  déjà  eu  plusieurs 
avortemens  consécutifs. 

Hippocrate  proscrit  la  saignée  pendant  les 
•deux  premiers  mois  de  la  grossesse,  et  fixe 
l’époque  où  on  peut  la  faire  sans  inconvé- 
nient du  quatrième  au  septième  : Aujour- 
d’hui on  néglige  ces  préceptes  généraux , et 
l’on  ne  saigne  que  lorsque  les  circonstances 
ou  accidens  l’exigent.  Telles  sont  les  lois  gé- 
nérales qui  concernent  l’usage  de  la  saignée 
pendant  la  grossesse  ; il  me  reste  maintenant 
à exposer  le  lieu  où  elle  doit  être  pratiquée; 
pour  le  faire  d’une  manière  satisfaisante  , il 
me  paraît  nécessaire  d’établir  quelques  don- 
nées générales  sur  sa  manière  d’agir  et  les 
diverses  maladies  qui  l’exigent. 

Personne  n’ignore  que,  parle  mot  saignée , 
on  entend  une  opération  chirurgicale,  dont 
le  but  est  de  procurer  une  évacuation  quel- 
conque de  sang.  On  se  sert  à cet  effet  de  la 
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lancette,  des  sangsues,  des  scarifications,  en* 
fin  des  mouchetures  seules  ou  accompagnées 
de  ventouses  ; ces  procédés  ne  peuvent  être 
arbitrairement  mis  en  usage  ; il  est  des  cas 
qui  exigent  l’un  plutôt  que  l’autre  ; on  ne  peut 
pas  non  plus  les  appliquer  indifféremment 
sur  les  différentes  parties  du  corps;  les  au- 
teurs , entr’autres  Galien  parmi  les  anciens , 
et  Solano  de  Luques  parmi  les  modernes,  se 
sont  beaucoup  occupés  du  lieu  où  il  fallait 
saigner  dans  les  diverses  affections  maladives 
auxquelles  le  corps  humain  se  trouve  exposé. 
La  saignée  avec  la  lancette  se  pratique  seule- 
ment à certaines  veines  et  artères  de  l’énu- 
mération desquelles  je  ne  m’occuperai  pas  , 
parce  qu’elles  sont  suffisamment  connues  de3 
personnes  de  l’art  ; les  sangsues  , les  scarifi- 
cations et  les  mouchetures  peuvent  être  em- 
ployées sur  presque  tontes  les  parties  du 
corps  , selon  que  les  indications  l’exigent  : 
Ces  indications , le  choix  de  la  saignée  , ainsi 
que  l’endroit  où  elle  doit  être  faite , sont 
subordonnés  aux  effets  qu’une  expérience  ré- 
pétée et  une  observation  constante  ont  prouvé 
en  être  généralement  le  résultat.  Ces  effets 
peuvent  se  rapporter  à trois  chefs  princi- 
paux, savoir: 
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i°.  À 1 affaiblissement  général  produit  pnf 
la  diminution  des  forces  motrices,  dont  le 
sang  peut  etre  regardé  comme  le  principe 
générateur  on  Je  principal  stimulant. 

2°.  A la  diminution  directe  de  la  somme 
totale  du  sang , et  à la  diminution  indirecte 
des  autres  humeurs  dont  il  est  la  source. 

3°.  Au  transport  des  forces  vitales  qui  a 
lieu,  i°.  par  1 irritation  locale  qui  en  résulte 
et  qui  varie  suivant  1 espece  de  saignée  j 2°. 
par  Virripetus  sanguinis  que  détermine  la 
diminution  du  sang  dans  .une  partie , et  l ir- 
ritation  résultante  de  la  piqûre.  Delà  ce  que 
les  pathologistes  ont  appelé  révulsion  et  dé- 
rivation. Les  expériences  de  Haller  sur  les 
grenouilles  confirment  cette  théorie. 

Le  premier  et  le  second  effet  sont  si  évi- 
dens  qu’il  ne  s’est  jamais  élevé  de  doute  à 
leur  égard  - mais  il  n’est  pas  de  même  des 
effets  révulsifs  et  dérivatifs  attribués  à la 
saignée  par  les  médecins  vitalistes.  Ce’tfe 
theone  que  l’observation  démontre  chaude 
jour  a surtout  été  combattue  par  les  médecins 
mécaniciens,  qui  ne  voyant,  dans  les  divers 
phénomènes  que  présente  l’économie  vivante, 
que  ce  que  rendent  incontestables  la  struc- 
tme  organique  des  parties  et  les  rapports 
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-anatomiques  directs  , ont  traité  d'hypothèse 
et  ont  rejeté  comme  telles  les  explications 
physiologiques  données  par  les  sectateurs  du 
vitalisme.  Comment  expliqueront-ils  anato- 
miquement la  lipothymie  qui  survient  après 
l’évacuation  de  quelques  gouttes  de  sang? 
Comment  expliqueront-ils  les  phénomènes  que 
produit  l’application  des  sangsues  derrière 
les  oreilles  chez  les  enfans  dans  les  cas  de 
convulsion  ? A peine  ont-elles  mordu  que 
souvent  les  convulsions  cessent , et  que  le 
ventre  qui  était  constipé  se  lâche  aussi-tot. 
Comment  expliqueront-ils  la  mort  procurée  à 
des  animaux  en  plongeant  une  de  leurs  parties 
dans  du  gaz  hydrogène  sulfuré , sans  qu’aucu- 
ne pression  mécanique  ait  pu  être  exercée  par 
oe  gaz  sur  la  partie  qui  était  exposée  à son 
action  ? Les  recherches  curieuses  et  intéres- 
santes sur  cet  objet  du  professeur  Chaussier, 
pourront  peut-être  un  jour,  sinon  expli- 
quer totalement , du  moins  lever  une  partie 
du  voile  qui  nous  dérobe  l’explication  de 
beaucoup  de  phénomènes  que  présente  l’éco- 
nomie vivante,  soit  dans  l'état  physiologique, 
soit  dans  l’état  pathologique. 

C’est  faute  d’avoir  des  idées  exactes  sur  les 
mots  révulsion  et  dérivation  qu’on  doit  attri- 
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imer  le  peu  d’accord  qui  règne  dans  l’opinion 
desauteurs  sur  les  effets  qu’ils  attribuent  à l’une 
et  à l’autre  -,  delà  les  disputes  interminables  qui 
en  sont  résultées  , et  comme  l’a  dit  le  profes- 
seur Leroux  , dans  ses  conférences  cliniques  : 
« des  disputes  de  mots  deviennent  bientôt , 
))  faute  de  s’entendre , des  disputes  de  choses  » . 

La  révulsion  est  un  acte  au  moyen  duquel 
un  appareil  de  fluxion  est  transporté  d’un 
endroit  dans  un  autre,  en  y attirant  l’afflux 
des  humeurs  par  un  point  d’irritation,  ou  par 
l’ouverture  d’un  vaisseau,  ou  par  ces  deux 
moyens  réunis  , employés  sur  un  endroit 
éloigné  de  la  partie  où  cet  appareil  s’est  pri- 
mitivement fixé. 

La  dérivation  est  un  acte  par  lequel  un 
appareil  fluxionnaire  est  déplacé , par  les  mê- 
mes moyens  employés  pour  opérer  la  révul- 
sion , mais  appliqués  sur  une  partie  peu  éloi- 
gnée de  celle  où  il  s’était  primitivement  fixé. 

La  saignée  tend  à décomposer  l’appareil 
de  fluxion  dont  il  s agit,  et  sur-tout  lorsqu’il 
est  imminent , et  que  le  principe  de  la  vie 
tend  seulement  à l’établir  j on  conçoit  qu’il 
obéit  alors  avec  facilité  au  moyen  de  l’irrita- 
tion employée.  Quoique  la  saignée  agisse  dans 
ce  cas  par  les  deux  effets  dont  j’ai  parlé, 
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savoir,  l’irritation  locale  et  Vimpetus  san *■ 
giiinis  qui  est  augmenté  vers  le  point  oui 
l’évacuation  se  fait  ; cependant  le  premier  est  . 
sensiblement  plus  marqué  par  l’application i 
des  sangsues , les  scarifications  , les  mouche-  • 
tures,  etc.  , tandis  que  le  second  l’est  bieni 
davantage,  lorsqu’on  saigne  avec  la  lancette. 
C’est  à cette  propriété  de  la  saignée  que  Font 
doit  rapporter  ce  que  les  auteurs  ont  écrit, 
sur  ses  vertus  anti-spasmodiques,  attractives,, 
céphaliques,  relâchantes,  etc.  , parce  qu’elle 
peut  affaiblir,  détruire,  réveiller,  ou  dépla- 
* cer  une  fluxion  actuellement  établie,  avec: 
d’autant  plus  d’énergie  que  le  lieu  où  on 
la  pratique,  a des  relations  plus  intimes  avec 
la  partie  affectée. 

Le  choix  des  différentes  espèces  de  saignée 
ne  peut  être  que  le  résultat  des  faits  pratiques 
qui  seuls  peuvent  nous  éclairer  sur  les  sym- 
pathies; les  anciens  étaient  aussi  avancés  que 
nous  sur  cet  objet;  il  ne  faut  cependant  pas 
adopter  toutes  les  idées  et  les  préjugés  popu- 
laires que  Galien  a compilés,  ni  les  l’êveries 
que  les  galenistes  et  les  médecins  du  moyen 
âge  ont  adoptées.  On  doit  à cet  égard  prendre 
les  choses  à leur  juste  valeur  ; le  raisonnement 
peut  nous  induire  en  erreur  ; des  faits  mal 
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observés  nous  font  souvenl  adopter  des  opi- 
pions  contraires  à ces  faits  même  que  Ton 
avance,  et  dont  on  prétend  s’étayer  $ mais 
une  observation  judicieuse  .et  une  théorie  res- 
treinte à de  justes  bornes  , ne  peuvent  que 
nous  guider  d’une  manière  avantageuse  dans 
la  pratique  médicale. 

Ainsi  donc  pour  produire  une  saignée  ré- 
vulsive, on  la  pratiquera  géne'ralement  dans 
les  parties  qui  appartiennent  à l’homme  infé- 
rieur d’HirpocRATE,  c’est-à-dire,  dans  celles 
qui  sont  au-dessous  du  diaphragme,  pour  les 
maladies  qui  ont  lieu  au-dessus  de  cette  cloi- 
son musculeuse , et  vice  versa  pour  l’homme 
supérieur.  Dans  la  saignée  purement  révulsive, 
la  ventouse  scarifiée  ou  la  saignée  au  moyen 
de  la  lancette  , de  manière  à produire  un  im- 
pétus  subit  vers  la  partie  où  elle  se  pratique, 
sont  préférables.  Pour  la  rendre  dérivative , 
il  faut  au  contraire  la  pratiquer  dans  l’hé- 
misphère du  corps  sur  lequel  existe  l’appa- 
reil de  fluxion  ou  d’action  contre  nature  de  la 
vitalité  , c’est-à-dire  dans  l’homme  supérieur  , 
si  l’affection  est  à la  tête,  à la  poitrine , etc.; 
et  dans  l’homme  inférieur  si  elle  a lieu  au- 
I dessous  du  diaphragme  : dans  la  révulsion 
comme  dans  la  dérivation , on  doit  avoir 
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égard , à la  partie  droite  ou  gauche  du  corp* 
où  se  trouve  la  fluxion. 

On  doit  principalement  recourir  à la  révul- 
sion, lorsque  l’appareil  de  fluxion  est  nerveux 
ou  inflammatoire,  quelle  qu’en  soit  la  vio- 
lence, pourvu  qu’il  ne  soit  établi  que  depuis 
peu  : il  faut  au  contraire  employer  la  dériva- 
tion lorsque  les  affections  sont  anciennes  et 
qu’elles  ont  produit  une  impression  profonde 
dans  l’économie 3 lorsqu’il  règne  dans  la  partie 
une  espèce  d’engouement  par  faiblesse,  qui 
empêche  aux  solides  de  réagir  d’une  manière 
efficace.  Une  saignée  lente  est  alors  bien  plus 
avantageuse  qu’une  qui  serait  prompte  et  per- 
turbatrice , sur-tout  si  elle  est  en  même  tems 
irritante  comme  le  sont  les  applications  de 
sangsues  , cle  ventouses  scarifiées,  etc:  la  dé- 
rivation s’opère  par  ces  moyens  d’une  manière 
bien  plus  énergique. 

Le  but  de  ces  deux  moyens,  la  révulsion 
et  la  dérivation  est  donc  le  même  , mais  les  ; 
effets  en  sont  très-différens.  Lorsque  l'action 
vitale  est  trop  forte  et  l’éréthisme  local  porté  • 
à un  trop  violent  degré  , comme  dans  les  - 
fluxions  aiguës , il  faut  les  faire  cesser  en  dé- 
tournant subitement  les  forces  par  le  premier 
de  ces  moyens , pour  que  la  partie  soit  en 
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quelque  sorte  oubliée  dans  la  répartition  des 
forces  vitales  ; mais  si  au  contraire  il  y a fai- 
blesse locale,  il  faut  recourir  au  second  pour 
augmenter  l’action  vitale  ; c’est  ainsi  que  dans 
l’ophtalmie  chronique  par  faiblesse  de  la  con- 
jonctive et  par  atonie  des  vaisseaux , l’appli- 
cation des  sangsues  sur  les  tempes  ou  à l’angle 
de  l’oeil,  remplit  la  double  indication  que  cette 
maladie  présente  ; d’abord  évacuation  du  sang 
qui  distend  les  vaisseaux  afin  de  leur  permet- 
tre de  revenir  sur  eux-mêmes,  ensuite  irri- 
tation plus  ou  moins  vive  qui  en  sollicitant 
leur  action , empêche  un  nouvel  abord  des 
humeurs. 

Il  ne  suffit  pas  dans  bien  des  circonstan- 
ces d’avoir  opéré  la  dérivation  , on  est  sou- 
vent obligé  de  la  combiner  avec  la  révulsion  , 
pour  prévenir  qu’une  irritation  trop  vive  sur 
la  partie,  ne  change  en  fluxion  active  celle 
qui  était  passive  d’abord  : je  ne  dis  pas  que 
dans  ces  cas  on  soit  toujours  obligé  d’avoir 
recours  à deux  saignées  -,  on  peut  employer 
comme  révulsif  une  infinité  d’autres  moyens, 
comme  émétique , vésicatoire  , etc. , c’est  ainsi 
que  j’ai  vu  cesser  comme  par  enchantement  , 
une  ophtalmie  chronique  , en  employant  un 
émétique , immédiatement  après  une  saignée 


locale  : fie  même  encore  j’ai  vu  une  maladie 
semblable  , s’aggraver  par  une  saignée  locale 
seule,  et  cesser  subitement  par  une  saignée 
générale,  opérée  vingt-quatre  heures  après 
l'application  des  sangsues  aux  tempes. 

Je  crois  avoir  suffisamment  établi  la  ma- 
nière d’agir  des  saignées  révulsives  et  dériva- 
tives ; je  crois  aussi  avoir  mis  une  ligne  de 
démarcation  suffisante  entre  les  cas  qui  de- 
mandent l’une,  et  ceux  qui  exigent  l’autre. 
D’après  les  principes  énoncés,  il  ne  sera  pas 
difficile  d’en  faire  l’application  aux  divers  phé- 
nomènes qui  résultent  de  son  administration 
^dans  la  grossesse;  j’ajouterai  seulement,  que 
la  saignée  évacAiaüvê  est  directement  deman- 
dée par  l’état  de  pléthdre  , et  celui  de  sténie 
dominante;  mais  de  même  qu’une  opération 
chirurgicale  peut  présenter  la  diérèse,  l’exé-; 
rèse  , la  synthèse  et  la  prothèse  : de  meme 
aussi  , une  saignée  peut  être  évacuative  , affai- 
blissante , révulsive  ou  dérivative,  selon  les 
indications  qui  se  présentent  à remplir  en 
même- tems.  Avant  de  tirer  mes  derniè- 
res conclusions  , sur  le  choix  des  diverses 
espèces  de  saignée,  dans  l’état  de  grossesse, 
ci  durant  le  travail  ; disons  un  mot  des  cir- 
constances qui  peuvent  en  contre-indiquer 
l’usage. 
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i°.  Le  spasme  par  atonie  est  une  des  plus 
fortes  contre-indications  de  la  saignée  ; c’est 
celui  qui  est  cai’actérisé  par  une  extrême  fai- 
blesse ; c’est  ainsi  qu’une  éclampsie  ou  une 
attaque  de  convulsion  , à la  suite  d’une  perte 
extraordinaire,  serait  nécessairement  suivie 
de  la  mort , si  on  employait  une  saignée , 
tandis  que , si  les  mêmes  accidens  sont  pro- 
duits par  un  état  de  îdgidité  et  de  sténie,  la 
saignée,  et  surtout  la  révulsive,  les  fait  ces- 
ser comme  par  enchantement. 

2°.  Un  état  de  faiblesse  général,  contre- 
indique  la  saignée,  et  si,  dans  quelques  cas, 
Sydenham  a employé  ce  moyen  sans  accidens 
fâcheux,  en  cédant  aux  préjugés  de  sontems ; 
cela  ne  prouve  autre  chose,  sinon  que  le  poi- 
son ne  fait  pas  toujours  mourir:  il  en  est  de 
Jnême  de  la  cachexie , etc.  etc. 

5°.  L’état  actif  de  la  digestion,  la  contre- 
indique  encore,  parce  qu’elle  peut  détour- 
ner 1 espèce  de  fièvre  nécessaire  à cette  fonc- 
tion. Il  en  est  de  même  de  la  diathèse  bilieuse 
dominante:  c’est  aussi  dans  ces  cas,  qu’on  a 
Vu  survenir  l’ictère  immédiatement  après  une 
saignée;  mais  l’état  de  grossesse,  l’irruption 
d une  hémorragie  habituelle  , comme  régies, 
hémorroïdes,  etc.  etc,  ne  sont  pas  , précisé- 
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nient, une  contre-indication  de  la  saignée, lors* 
que  d’ailleurs,  des  circonstances  impérieuses 
l’exigent,  il  faut  seulement  les  faire  moins  co- 
pieuses et  moins  fréquentes. 

Dans  les  cas  de  pléthore  locale  , lorsqu’il 
se  manifeste  des  sigues  non-équivoques  d’aug- 
mentation de  vitalité  vers  les  organes  de  la 
génération  , la  saignée  révulsive  est  indiquée 
et  d’après  le  principe  admis,  elle  n’est  ré- 
vulsive qu’autant  qu’on  la  pratique  au-dessus 
du  diaphragme  : c’est  pourquoi  je  me  déter- 
minerai pour  la  saignée  du  bras.  Telles  sont 
les  circonstances  dont  j’ai  parlé  dans  l’article- 
premier  de  mes  considérations  sur  la  néces- 
sité de  la  saignée  durant  la  grossesse.  11  en 
est  de  même  pour  l’article  troisième,  mais 
plus  particulièrement  aux  époques  qui  cor- 
respondent à celle  du  retour  de  l’évacua- 
tion menstruelle.  Dans  les  cas  renfermés  aux 
deuxième  et  quatrième  articles  , la  saignée 
peut  être  administi'ée  indifféremment  au  bras 
ou  au  pied  , pourvu  que  ce  ne  soit  pas  néan- 
moins à l’époque  de  la  période  menstruelle; 
car  alors,  il  faudrait  préférer  celle  du  bras. 
Je  ne  dirai  rien  relativement  aux  articles  6 
et  7 des  mêmes  considérations , parce  que 
c’est  au  médecin  à décider  la  question  de  l ira- 
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portance  ou  de  la  nécessité  de  ce  moyen , dan* 
les  cas  dont  il  y s’agit. 

Mais  il  n’en  est  pas  de  meme  pour  l’article 
cinquième  ; lorsque  la  saignée  est  indiquée 
pendant  l’accoucliement , il  faut  avoir  égard 
à la  cause  qui  nécessite  ce  moyen.  Si  c’est, 
pour  ranimer  le  travail  qui  s’est  ralenti , la 
saignée  doit  être  attractive  sur  l’utérus  ; il 
faut  alors  opérer  une  dérivation  : à cet  effet 
la  saignée  du  pied,  ou  l’application  des  sang- 
sues à la  vulve , ou  bien  encore  celle  des 
ventouses  sur  l’hypogastre , rempliront  par- 
faitement bien  cette  indication.  Lorsqu’au 
contraire  l'accouchement  est  retardé  par  un 
état  de  rigidité  des  parties  occasionné  soit  par 
une  pléthore  locale,  soit  par  un  éréthisme  lo- 
'cal  dans  le  système  utérin  , la  saignée  ré- 
vulsive semble  beaucoup  plus  propre  à ra- 
mollir les  parties,  en  détournant  la  pléthore, 
ou  l’excès  des  forces  vitales.  C’est  de  cette 
manière  que  le  bain  favorise  l’accouchement 
dans  ces  cas  en  transportant  les  forces  ex- 
cédentes , sur  l’organe  cutané  $ de  même  agit 
encore  l’opium,  par  la  propriété  qu’il  a de 
repartir  uniformément  les  forces  dans  toute 
1 économie.  Cette  propriété  ne  contre-indique 
point  son  usage  dans  les  cas  où  l’accouche- 
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ment  est  retardé,  seulement  par  la  faiblesse 
des  contractions  et  l’inertie  de  la  matrice, 
comme  l’a  souvent  éprouvé  le  professeur 
Apkonse- Leroy.  On  sait  que  souvent , au 
physique  et  au  moral,  les  deux  extrêmes  se 
touchent j ici  encore,  l’action  vitale  est  aug- 
mentée sur  l’utérus,  par  la  répartition  unifor- 
me des  forces  dont  la  direction  était  viciée  au 
détriment  de  l’utérus  : d’ailleurs,  pendant  le 
repos  , et  surtout  pendant  le  sommeil , les 
forces  vitales  s’accumulent  dans  toute  l’éco- 
nomie. 

La  saignée  révulsive  est  encore  indiquée 
dans  les  cas  où  il  survient  des  convul- 
sions par  cause  de  concentration  des  forces 
vitales  sur  l’utérus  , soit  qu’elle  soit  l’effet 
d’une  véritable  pléthore,  soit  qu’elle  dépende 
d’un  éréthisme,  ou  d’une  extrême  sensibilité 
des  parties. 

Les  mêmes  principes  nous  guideront  dans 
les  circonstances  qui  demandent  la  saignée  à 
cause  d’une  perte.  Dépend- elle  de  pléthore 
générale?  la  saignée  dont  la  seule  indication 
est.  d’évacuer,  est  celle  k laquelle  on  doit  re- 
courir ; c’est  assez  dire  qu’on  doit  abandonner 
la  perte  à elle-même,  à moins  que  son  abon- 
dance ou  les  circonstances  dont  elle  s’accom- 
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pagne,  ne  déterminent  à l’arrêter,  autrement 
elle  est  son  propre  remède.  Dépend-elle  d’une 
pléthore  active  locale  ? la  saignée  révulsive  doit 
avoir  la  préférence.  Lorsque  la  perte  a pour 
cause  une  faiblesse  générale , on  ne  doit  pas 
recourir  à la  saignée  ; mais  si  la  faiblesse  n’est 
que  locale , et  qu’elle  existe  depuis  long-tems, 
la  saignée  dérivative  est  la  seule  indiquée. 

Nous  pouvons  en  dire  autant  de  la  saignée 
pour  procurer  les  règles  ; une  saignée  du  bras 
pourra  donc,  suivant  l’état  où  se  trouve  l’ap- 
pareil utérin,  procurer  ou  supprimer  ceLle 
évacuation  périodique  ; la  saignée  du  pied  en 
fera  de  même  , selon  qu’elle  sera  bien  ou  mal 
administrée.  Lorsque  la  suppression  ou  la  ré- 
tention dépend  d’une  pléthore  locale  ou  d’un 
appareil  sténique  de  fluxion  dans  l’utérus,  la 
saignée  du  bras  rétablira  ou  procurera  bien 
plus  vite  cette  évacuation  que  celle  du  piedj 
de  meme  que  les  bains , demi-bains  , bains 
de  vapeurs,  etc.  la  favoriseront  bien  plus  puis» 
sammentque  les  martiaux,  les  aloëtiques,  les 
amers  et  les  antres  moyens  toniques  , si  la 
suppression  ou  la  rétention  sont  produites  par 
une  faiblesse  de  l’organe  utérin  ; et  si  elles 
sont  accompagnées  de  paies-couleurs,  de  ca- 
chexie, de  faiblesse  dans  les  organes  digestifs, 
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d’inapétence  pour  les  plaisirs  vénériens , une 
saignée  de  pied,  et  sur -tout  l’application 
des  sangsues  aux  grandes  lèvres,  à la  vulve, 
au  fondement  ou  aux  pieds,  les  ventouses, 
enfin  les  saignées  les  plus  dérivatives  seront 
certainement  celles  qui  réussiront  le  mieux. 
C’est  aussi  dans  ces  cas  qu’on  retire  les  plus 
grands  avantages  des  amers,  des  martiaux, 
des  aromatiques,  de  l’exercice  en  plein  air, 
de  l’habitation  à la  montagne , de  l’équitation, 
de  l’électricité,  et  sur-tout  du  mariage. 

C’est  à ces  cas  qu’on  doit  rapporter  Je  pas- 
sage suivant  que  l’on  voit  dans  Grimaud, 
T.  Ier. , page  075  : « Cette  saignée  du  bras 
î)  est  aussi  puissamment  révulsive  par  rap- 
» port  aux  affections  de  la  matrice , et  des 
» voies  urinaires  5 ainsi , tandis  que  le  mou- 
))  vement  des  règles  est  puissamment  solli— 

))  cité  par  les  scarifications , les  saignées  des 
» extrémités  inférieures  , les  règles  sont  au 
» contraire  très  - généralement  supprimées 
))  par  les  saignées  du  bras».  Mais  il  ajoute 
un  peu  plus  bas  : <c  II  faut  cependant  remar- 
» quer  à cette  occasion,  que  la  saignée  du  bras 
» décide  quelquefois  tout  d’un  coup  l’érup-  J 
» tion  des  règles  ; c’est  lorsque  la  congestion 
» est  formée  sur  les  orgaues  de  la  généra-  I 
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))  ration  , et  que  ces  organes  sont  frappés 
» d’un  spasme  fixe  et  continu  : la  saignée, 
» alors,  comme  anti-spasmodique,  peut,  en 
» rompant  cet  éréthisme , rétablir  tout  de 
» suite  l’écoulement,  etc.  » 

D’après  les  effets  qui  résultent  de  la  sai^ 
gnée  , et  qui  ont  été  énoncés  dans  cette  disser- 
tation , je  crois  pouvoir  conclure  que  si  dans 
l'observation  que  j’ai  rapportée  dans  le 
commencement  de  cet  essai  , madame  X... 
a porté  près  de  onze  mois  son  enfant  3 elle 
le  doit  entièrement  à la  saignée  que  je  lui 
fis  à la  main  3 elle  agit  comme  révulsive  ; 
aussi , dès  ce  moment , tous  les  phénomènes 
qui  annonçaient  l’accouchement  comme  pro- 
chain cessèrent  3 l’état  violent  où  elle  se 
trouvait  ne  me  donna  pas  le  tems  de  la 
réflexion  3 je  suis  persuadé  que  si  j’eusse 
fait  succéder  à cette  saignée  des  bains  de 
fauteuil  ou  de  pied  un  peu  chauds , ou 
tout  autre  moyen  dérivatif,  qui,  sans  rap- 
peler une  trop  forte  action,  eût  diminué  la 
révulsion  trop  active  que  j’avais  opérée  par  la 
saignée  3 je  suis  persuadé , dis-je , que  j’aurais 
pu  faire  cesser  l’état  critique  où  elle  se  trou- 
vait, sans  courir  les  risques  d’une  grossesse 
i prolongée  au-delà  du  terme  ordinaire. 
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^C’est  par  ces  réflexions,  Citoyens  ProféS* 
seurs , que  je  terminerai  cette  courte  disser- 
tation inaugurale  ; j’eusse  désiré  y donner 
plus  de  latitude  , si  des  circonstances  malheu- 
reuses ne  m’eussent  rappelé  trop  prompte- 
ment au  sein  de  ma  famille  5 daignez  l’accueil- 
lir comme  le  fruit  des  excellens  principes  que 
j’ai  puisé  dans  vos  savantes  leçons. 

F I N. 
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